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Envelhecimento

Perda das Funções 
Orgânicas

Incapacidade + 
Restrição da 
Participação

Cronicidade

Multidimensional 
+

Multifactorial

WHO, 1999; AGE et al, 2006



Processo de Hemodiálise

Sedentarismo

Funcionalidade

Qualidade de Vida

Fisioterapeuta na Equipa Técnica 

Ministério da Saúde, 2000; Storer TW, Casaburi R, Sawelson S, Kopple JD, 2005 



Exercício Aeróbio

• VO2max

• Remoção de 
Substâncias 
Tóxicas

Exercício de 
Resistência

• Força

• Massa magra

• Força
• Torque
• Fatigabilidade

Chen JL, Godfrey S, Ng TT, Moorthi R, Liangos O, Ruthazer R, et al, 2010; Johansen KL, 2007; Kosmadakis GC, Bevington
A, Smith AC, Clapp EL, Viana JL, Bishop NC, et al, 2010; Majchrzak KM, Pupim LB, Flakoll PJ, Ikizler TA, 2008; Parsons TL, 
Toffelmire EB, King-VanVlack CE, 2006; Reboredo M, Henrique DM, Faria R S, Chaoubah A, Bastos MG, de Paula RB, 
2010; Storer TW, Casaburi R, Sawelson S, Kopple JD, 2005 



Afshar R, Shegarfy L, Shavandi N, Sanavi S, 2010; Bennett PN, Breugelmans L, Barnard R, Agius M, Chan D, Fraser D, et al, 2010; Johansen KL., 
2007; Kosmadakis GC, Bevington A, Smith AC, Clapp EL, Viana JL, Bishop NC, et al, 2010; Reboredo M, Henrique DM, Faria R S, Chaoubah A, 
Bastos MG, de Paula RB, 2010.



Qualidade de Vida Relacionada com a Saúde (SF – 36)

Tolerância ao Esforço (Escala de Borg)

Força Muscular (Repetições Máximas)

Independência nas Avd’s (Índice de Barthel)

Dor (Escala Numérica de Dor)

Níveis de Depressão e Ansiedade (EADS-21)

Sensibilização e Promoção do Exercício (Questionário de 
Conhecimentos)



Sessões de 
Exercício

Ações de 
Sensibilização



5 semanas

3 x/semana

2 primeiras horas de hemodiálise

Exercício aeróbio + resistência de 
apoio individualizado

Progressão: 

Repetições Máximas + Tolerância 
ao Esforço





n = 14 
Idade - 70,53 ± 11,47 

M - 46,15% / F - 53,85%

n = 9 
Idade - 69,67 ± 3,97 

M - 44,44% / F - 55,55%

T0

- 6 indivíduos

T1



T0 T1 p(T0 - T1)

Escala de Borg 0,89 ± 0,34 0,39 ± 0,16 0,066

Repetições Máximas 
Membro Superior

7,00 ± 9,19 12,00 ± 11,19 0,011*

Repetições Máximas 
Membro Inferior

8,00 ± 11,96 15,00 ± 15,28 0,011*

Escala Numérica de Dor 4,89 ± 0,92 2,11 ± 0,46 0,011*

Índice de Barthel 90,00 ± 4,10 93,67 ± 3,59 0,248

Escala de Ansiedade, 
Depressão e Stress

25,67 ± 6,20 12,44 ± 3,57 0,139

Questionário de 
conhecimentos

8,11 ± 0,48 9,89 ± 0,11 0,016*

*Significado estatístico p<0,05



Possível contributo para a QVRS;

Sessões de exercício de apoio 

individualizado;

Integração com o apoio das 

equipas médica e enfermagem.

Tempo de intervenção reduzido;

Falta de equipamentos;

Avaliação da QVRS.
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